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  ﭼﻜﻴﺪه
 - ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺗﻜﺎﻣﻞ وي در اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ از ﺟﻤﻠﻪ ﺑﻌﺪ رواﻧﻲ .ﺑﺎﺷﺪ رواﻧﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﻲ ﻲ، ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻛﻮدك ﺗﺮﻛﻴﺒﻲ از ﺧﺼﺎﻳﺺ ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژ: ﻣﻘﺪﻣﻪ
 .ﻛﻨﺪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻨﺠﺎر و ﺧﺎص در ﻫﺮ ﻣﺮﺣﻠﻪ از ﻣﺮاﺣﻞ ﺳﻨﻲ ﻛﻮدك ﻣﻲ -ﻞ و ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲﻳﺳﺮي ﻣﺴﺎ ﭘﺬﻳﺮد ﻛﻪ اﺷﺎره ﺑﻪ ﻳﻚ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺻﻮرت ﻣﻲ
 ،ﻫﺎ و ﻧﻴﺎزﻫﺎ در ﻫﺮ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻨﻲ اﻳﻦ ﺧﻮاﺳﺖ يﭼﺮا ﻛﻪ ارﺿﺎﺎﻳﺪ؛ و ﺑﺮآورده ﺷﺪن ﻫﺮ ﻛﺪام از اﻳﻦ ﻧﻴﺎزﻫﺎ ﺗﻼش ﻧﻤ ءﺑﺎﻳﺴﺖ ﺟﻬﺖ ارﺿﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻲ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن از دﻳﺪﮔﺎه  - ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت رواﻧﻲ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻮﺻﻴﻒ ﺧﻮاﺳﺖ. ﻛﻨﺪ ﺸﺮﻓﺖ ﺑﻪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻜﺎﻣﻞ ﺑﻌﺪي را ﻓﺮاﻫﻢ ﻣﻲاﺳﺎس ﭘﻴ
  .ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ ﻫﺎ آنﺷﺪن  ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﻫﺎ در واﻟﺪﻳﻦ آن
ﺟﺎﻣﻌﻪ  .ﮔﻴﺮي ﺑﻪ روش ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻫﺪف اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ ﻧﻤﻮﻧﻪ .د ﺷﺪﺷﻨﺎﺳﻲ اﺳﺘﻔﺎ از روﻳﻜﺮد ﭘﺪﻳﺪار ﻛﻪ در آن ﺑﻮدﻛﻴﻔﻲ  از ﻧﻮع ﺣﺎﺿﺮ ﮋوﻫﺶ ﭘ :روش
روش ﺗﺠﺰﻳﻪ و . از ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻋﻤﻴﻖ ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آﻣﺪ .ﻨﺪداﺷﺘﻛﻪ ﻳﻚ ﻛﻮدك در ﺳﻦ ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ  ﺑﻮدﻧﻔﺮ از واﻟﺪﻳﻨﻲ  41ﻣﺘﺸﻜﻞ از ﭘﮋوﻫﺶ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ رﻳﺸﻪ در ﭼﻬﺎر ﻣﺤﻮر ارزش واﻗﻌﻲ، ﻛﺎرﺑﺮدي رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ . اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻮد ﮔﺮان در ﮋوﻫﺶ ﻫﺎي ﭘ راﻫﻨﻤﺎي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ izzialoCﺗﺤﻠﻴﻞ 
  .ﺷﺖﺑﻮدن، ﺗﺪاوم و ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ واﻗﻌﻴﺖ ﺑﻮدن دا
دﺳﺘﻪ ﻣﻮﺿﻮﻋﻲ  01ﻣﺪ ﻛﻪ در آﻛﺪ اوﻟﻴﻪ در اﻳﻦ راﺑﻄﻪ ﺑﻪ دﺳﺖ  75. ﻫﺎي اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﻣﺘﻦ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
  .  ﻫﺎ اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪ از آن "اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻨﺠﺎر ﻛﻮدك - ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت رواﻧﻲ ﺧﻮاﺳﺖ يارﺿﺎ"ﻨﻮان اﺻﻠﻲ و ﻛﻠﻲ ﺑﺎ ﻋ ﻣﻮﺿﻮعو ﻳﻚ  ﻧﺪﻗﺮار داده ﺷﺪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻛﻮدك در ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ واﻟﺪﻳﻦ در ﻣﺮﺣﻠﻪ  -ﮔﺮ ﻃﻴﻒ وﺳﻴﻌﻲ از ﻣﺸﻜﻼت و ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﻤﺎﻳﺎن: ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻛﻮدك در اﻳﻦ  -ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت رواﻧﻲ دﻫﻲ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ واﻟﺪﻳﻦ ﺑﻪ ﺧﻮاﺳﺖ ﺎﺳﺦﺗﻮﺟﻬﻲ و ﭘ ﺑﻲ ،ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺠﺎرب ﻣﻮﺟﻮد. دﺑﻮﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن 
اي در زﻣﻴﻨﻪ ﺳﺎزﮔﺎري ﻛﻮدك در  ﻛﻮدك و در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺳﺒﺐ اﻳﺠﺎد ﻣﺸﻜﻼت ﻋﺪﻳﺪه -ﺮ ﺗﻌﺎرض واﻟﺪﭘﺗﻮاﻧﺪ ﺳﺒﺐ ﺑﺮوز رواﺑﻂ ﻣﻨﻔﻲ و  ﻣﻘﻄﻊ ﺳﻨﻲ ﻣﻲ
  .ﻫﺎي ﺑﻌﺪي زﻧﺪﮔﻲ وي ﮔﺮدد ﺳﺎل
  .ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻴﻔﻲ ، ﺗﺠﺎرب واﻟﺪﻳﻦ، اوﻟﻴﻦ ﻛﻮدك ﺧﺎﻧﻮادهﻛﻮدك،  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ -ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت، ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ ﺧﻮاﺳﺖﻣﺮﺣﻠﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن،  :ﻫﺎ ﻛﻠﻴﺪ واژه
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  .1- 7: (1) 1 ؛1931 ﻣﺠﻠﻪ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻛﻴﻔﻲ در ﻋﻠﻮم ﺳﻼﻣﺖ. ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻴﻔﻲ
 
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
 اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و رواﻧﻲ ،ﻲ ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژ ﺧﺼﺎﻳﺺ از ﺗﺮﻛﻴﺒﻲ ﻛﻮدك ﺷﺨﺼﻴﺖ
 - رواﻧﻲ ﺑﻌﺪ ﺟﻤﻠﻪ از ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ اﺑﻌﺎد در وي ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
در ارﺗﺒﺎط  noskirEﻧﻈﺮﻳﻪ رواﻧﻲ . (1) ﭘﺬﻳﺮد ﻣﻲ ﺻﻮرت اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ، اﺷﺎره ﺑﻪ ﻳﻚ ﺳﺮي ﻣﺴﺎﻳﻞ و  -ﺑﻌﺪ رواﻧﻲ ﺑﺎ ﺗﻜﺎﻣﻞ در
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻨﺠﺎر و ﺧﺎص در ﻫﺮ ﻣﺮﺣﻠﻪ از ﻣﺮاﺣﻞ  -ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ
ﺑﺎﻳﺴﺖ ﺑﺮاي ارﺿﺎء و ﺑﺮآورده ﺷﺪن ﻫﺮ  ﻣﻲ. ﻛﻨﺪ ﺳﻨﻲ ﻛﻮدك ﻣﻲ
ﻳﺎﻓﺘﻦ راه ﺣﻞ . ﻛﺪام از اﻳﻦ ﻧﻴﺎزﻫﺎ راه ﺣﻞ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ در ﭘﻴﺶ ﮔﺮﻓﺖ
ﻣﺮﺣﻠﻪ رخ  ﻫﺎ و ﻧﻴﺎزﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ در ﻫﺮ ﺟﻬﺖ ارﺿﺎي اﻳﻦ ﺧﻮاﺳﺖ
دﻫﺪ، اﺳﺎﺳﻲ را ﺑﺮاي ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺑﻪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻜﺎﻣﻞ ﺑﻌﺪي ﻓﺮاﻫﻢ  ﻣﻲ
ﻣﺸﺨﺼﻪ دوره ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ ﻛﻮدك، ﺧﻮدﻣﺨﺘﺎري و اﺳﺘﻘﻼل (. 2)ﻛﻨﺪ  ﻣﻲ
ﺧﻮاﻫﺪ  زﻣﺎن ﻣﻲ اﻳﻦ در ﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻛﻮدك ﺑﻪ ﻃﻮر ﻫﻢ. اﺳﺖ
ﻛﻮدﻛﺎن در اﻳﻦ ﺳﻦ (. 3)ﻧﺰدﻳﻚ اوﻟﻴﻦ ﻣﻈﻬﺮ دﻟﺒﺴﺘﮕﻲ ﺧﻮد ﺑﻤﺎﻧﺪ 
ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪ  اﻃﺮاف ﺧﻮد و ﻛﺴﺐ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺗﻤﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﻛﺸﻒ اﻣﻮر و دﻧﻴﺎي
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و ﭘﻴﭽﻴﺪه دارﻧﺪ، وﻟﻲ ﻫﻨﻮز ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﺑﻪ ﻃﻮر ﻛﺎﻣﻞ ﺑﻪ واﻟﺪﻳﻦ ﻳﺎ ﻣﺮاﻗﺒﻴﻦ 
از ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻃﺒﻴﻌﻲ اﻳﻦ دوران داﺷﺘﻦ (. 4)ﻫﺴﺘﻨﺪ   ﺧﻮد واﺑﺴﺘﻪ
ﺧﻠﻘﻲ  ﮔﺮاﻧﻪ، ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل ﻃﻠﺒﻲ، ﻛﺞ اﺣﺴﺎﺳﺎت و رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻛﺎوش
ﻮﻓﻖ ﺑﻪ ارﺿﺎي اﮔﺮ ﻛﻮدك ﺑﻪ ﻫﺮ دﻟﻴﻠﻲ ﻣ(. 5)اﺳﺖ ... و ﭘﺮﺗﺤﺮﻛﻲ و 
اﻳﻦ ﺗﻤﺎﻳﻼت و اﺣﺴﺎﺳﺎت ﺧﻮد ﻧﺸﻮد و از ﻃﺮف دﻳﮕﺮان ﻣﻮرد 
ﺷﻮد  ﺗﻤﺴﺨﺮ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد، ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ارزش و ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﺧﻮد ﻣﺸﻜﻮك ﻣﻲ
ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن (. 6) ﮔﺮدد و اﺣﺴﺎس ﺗﺮدﻳﺪ، ﺷﺮم و ﺧﺠﺎﻟﺖ در او ﭘﺪﻳﺪار ﻣﻲ
رواﻧﻲ  -ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺷﻴﺮﺧﻮاران ﺑﻪ ﻧﺪرت ﺑﺮاي درﻳﺎﻓﺖ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ
اﻳﻦ در ﺣﺎﻟﻲ . ﺷﻮﻧﺪ رواﻧﻲ ارﺟﺎع داده ﻣﻲ ﺑﻪ ﻣﺘﺨﺼﺼﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ
اﺳﺖ ﻛﻪ رﻳﺸﻪ ﺑﺴﻴﺎري از ﻣﺸﻜﻼت ﺑﻌﺪي آﻧﺎن دز زﻣﻴﻨﻪ ﺳﺎزﮔﺎري 
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺜﺎل ﻛﻮدﻛﺎن در . ﮔﺮدد ﻫﺎي ﻧﺨﺴﺖ ﺑﺎز ﻣﻲ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ ﺳﺎل
ﻫﺎ  ﺷﻮﻧﺪ و ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ رﻓﺘﺎر آن ﺳﺎﻟﮕﻲ ﺗﺎ ﺣﺪودي ﻧﺎﻓﺮﻣﺎن ﻣﻲ 2ﺳﻦ 
اﺳﺖ ﻛﻪ  ﺑﺪﻳﻬﻲ. ﮔﺮدد ﺑﺮاي اوﻟﻴﻦ ﺑﺎر دﻏﺪﻏﻪ ﭘﺪر و ﻣﺎدر ﻣﻲ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺧﺎص در  -دﻫﻲ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ واﻟﺪﻳﻦ ﺑﻪ ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ ﭘﺎﺳﺦ
ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﺸﻜﻼت آﻧﺎن را داﻣﻦ ﺑﺰﻧﺪ، ﺗﺎ ﺣﺪي ﻛﻪ  اﻳﻦ ﻣﻘﻄﻊ ﺳﻨﻲ ﻣﻲ
آور ﻧﻴﺴﺖ ﻛﻪ  ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺗﻌﺠﺐ. ﺷﻮد ﭼﺮﺧﻪ ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﻣﻨﻔﻲ ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ
ﻛﻮدك در دوران ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ، ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ  -ﺑﺎ رواﺑﻂ ﻣﻨﻔﻲ و ﭘﺮﺗﻌﺎرض واﻟﺪ
(. 3)ﺷﻮد ﺑﻴﻨﻲ  ورود ﺑﻪ دﺑﺴﺘﺎن و ﺑﻌﺪ از آن ﭘﻴﺶ ﺑﺮاي ﻛﻮدك ﻫﻨﮕﺎم
ﻃﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﻲ ﻛﻪ روي ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻛﻮدﻛﺎن ﻧﻮﭘﺎ  ewoRو  senraB
ﻫﺎ اﺟﺎزه ﻛﺸﻒ  اﻧﺠﺎم دادﻧﺪ، ﺑﻴﺎن ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﻪ ﻛﻮدﻛﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ آن
دﻫﺪ و از  ﻫﺎ دﺳﺖ ﻣﻲ ﺷﻮد، اﺣﺴﺎس ﺧﻮﺑﻲ ﺑﻪ آن ﻛﺮدن داده ﻣﻲ
ﺘﺎري و ﺑﺮﻧﺪ و در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺣﺲ ﺧﻮدﻣﺨ ﻫﺎي ﺧﻮد ﻟﺬت ﻣﻲ ﻛﻨﺠﻜﺎوي
در ﻋﻮض ﻛﻮدﻛﺎﻧﻲ ﻛﻪ . ﻛﻨﺪ ﻫﺎ رﺷﺪ و ﺗﻮﺳﻌﻪ ﭘﻴﺪا ﻣﻲ اﺳﺘﻘﻼل در آن
ﺷﻮﻧﺪ،  ﻛﻨﻨﺪ و ﺗﻮﺳﻂ واﻟﺪﻳﻦ ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻲ اﺟﺎزه ﭼﻨﻴﻦ ﻛﺎري را ﭘﻴﺪا ﻧﻤﻲ
در اﻳﻦ راﺑﻄﻪ ﺑﻴﺎن ﻛﺮد ﻛﻪ  elgnirP(. 7)ﺷﻮﻧﺪ  ﺧﺠﺎﻟﺘﻲ و ﺗﺮﺳﻮ ﻣﻲ
اﮔﺮ واﻟﺪﻳﻦ ﺑﻪ ﻛﻮدك ﺣﻖ ﺑﺪﻫﻨﺪ ﺗﺎ در ﻣﺤﺪوده ﺧﺎﻧﻪ رﻓﺘﺎر 
ﻧﺨﺴﺖ اﻳﻦ ﻛﻪ ﻛﻮدك . ا اﻧﺠﺎم دﻫﺪ دو ﻣﺰﻳﺖ داردﻛﻨﺠﻜﺎواﻧﻪ ﺧﻮد ر
ﻫﺎي  در روﻳﺎروﻳﻲ ﺑﺎ ﺧﻮاﺳﺘﻪ. ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ اﻋﻤﺎل ﻧﺎﭘﺨﺘﻪ دﺳﺖ ﺑﺰﻧﺪ ﻣﻲ
ﺷﻮد، در ﺟﻬﺖ ﺑﺎﻟﻨﺪﮔﻲ و  اي ﻛﻪ ﺑﻪ او ﺗﺤﻤﻴﻞ ﻣﻲ ﺛﺎﺑﺖ و ﻓﺰاﻳﻨﺪه
. ﺷﻮد ارزﺷﻤﻨﺪي ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ "ﺳﻮﭘﺎپ اﻃﻤﻴﻨﺎن"ﻛﻨﺘﺮل ﺑﻴﺸﺘﺮ او 
ﻣﺤﻴﻂ ﺧﺎﻧﻮادﮔﻲ آﻣﻮزد ﻛﻪ در  دوم اﻳﻦ ﻛﻪ ﻛﻮدك ﺑﻪ ﺗﺪرﻳﺞ ﻣﻲ
اﻳﻦ اﻣﺮ . ﺷﻮد ﺧﺎص او، رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺑﻪ ﺧﺼﻮﺻﻲ ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻦ ﻗﻠﻤﺪاد ﻣﻲ
ﺑﻌﺪﻫﺎ ﺑﻪ او ﻛﻤﻚ ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮد ﺗﺎ واﻗﻌﻴﺖ را در ﻣﺪرﺳﻪ و دﻳﮕﺮ 
  (.8) ﻫﺎي اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺑﻬﺘﺮ درك ﻛﻨﺪ و ﺑﺎ آن ﻛﻨﺎر آﻳﺪ ﻣﺤﻴﻂ
اي ﻛﻪ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ  و ﻫﻤﻜﺎران، ﻃﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ nawoG-sggirB
و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻛﻮدﻛﺎن ﻳﻚ و دو ﺳﺎﻟﻪ،  رواﻧﻲ -ﺷﻴﻮع ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري
 -ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺰان ﻣﺸﻜﻼت ﺑﺎ ﺻﻼﺣﻴﺖ و ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ رواﻧﻲ
ﻫﺎ  اﻧﺪ، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آن اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺧﺎﻧﻮاده اﻧﺠﺎم داده
رواﻧﻲ و  - ﺣﺎﻛﻲ از آن ﺑﻮد ﻛﻪ ﻣﻴﺰان ﺷﻴﻮع ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري
ﺪﻳﻦ درﺻﺪ از واﻟ 61. درﺻﺪ ﺑﻮده اﺳﺖ 81اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن ﺣﺪود 
اﺳﺘﺮس و ﻧﮕﺮاﻧﻲ ﺧﻮد را درﺑﺎره اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري ﮔﺰارش 
درﺻﺪ اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت رﻓﺘﺎري ﻛﻮدك ﺑﺎﻋﺚ  23ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . ﻛﺮدﻧﺪ
ﻛﺎﻫﺶ رواﺑﻂ زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ واﻟﺪﻳﻦ و در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺳﺒﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﺻﻼﺣﻴﺖ و 
ﻫﺎ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺑﻴﺎن  آن. اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺧﺎﻧﻮاده ﺷﺪه ﺑﻮد - ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ رواﻧﻲ
در ﻛﺎﻫﺶ ﻛﻴﻔﻴﺖ رواﺑﻂ ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﻪ ﺑﺮرﺳﻲ اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت و اﺛﺮي ﻛﻪ 
زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ، ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻛﻮدك، ﺑﺮ ﻫﻢ رﻳﺨﺘﮕﻲ و آﺳﻴﺐ ﺑﻪ زﻧﺪﮔﻲ ﺧﺎﻧﻮاده 
دارﻧﺪ، ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻧﺠﺎم ﻣﺪاﺧﻼت ﻣﺆﺛﺮ ﺟﻬﺖ ﺣﻞ اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت ﺑﻪ 
ﺑﻪ (. 9)ﮔﺮدد  ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻧﻴﺎز ﻣﻬﻢ در زﻧﺪﮔﻲ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ
ﮔﻴﺮي از ﺧﻄﺮات و ﻋﻮارض ﺛﺎﻧﻮﻳﻪ  ﺑﺎﻳﺴﺖ ﺟﻬﺖ ﭘﻴﺶ ﻫﻤﻴﻦ دﻟﻴﻞ ﻣﻲ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻛﻪ . ﻫﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﻧﻤﻮد ﻣﺸﻜﻼت ﺑﻪ آن ﺣﺎﺻﻞ از اﻳﻦ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ  -ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ
ﺑﺎﺷﺪ، ﻧﻮع ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺘﻨﺎﺳﺐ  ﻛﻮدك ﺑﻮده اﺳﺖ و اﻳﻦ ﻣﻔﻬﻮم ﻛﻴﻔﻲ ﻣﻲ
ﺑﺎ ﻣﻔﻬﻮم ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻛﻴﻔﻲ ﺑﺎ روﻳﻜﺮد ﭘﺪﻳﺪار ﺷﻨﺎﺳﻲ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ 
ﻪ ﺗﺠﺴﺲ ﻣﺎﻫﻴﺖ ﻧﻴﺎز ﺗﻮان ﺑ ﺷﺪه اﺳﺖ؛ ﭼﺮا ﻛﻪ ﺑﺎ اﻳﻦ روش ﻣﻲ
در ﺟﺎﻳﻲ ﻛﻪ داﻧﺶ اﻧﺪﻛﻲ درﺑﺎره ﻣﺴﺄﻟﻪ . ﭘﺮداﺧﺖ و آن را ﻛﺸﻒ ﻧﻤﻮد
ﻫﺎ در اﺷﻜﺎل  ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وﺟﻮد داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﻳﺎ ﻛﺸﻒ ﻣﻌﺎﻧﻲ از داده
ﺑﺎﺷﺪ، روش ﻛﻴﻔﻲ ﻣﻔﻴﺪ و ... اﺣﺴﺎﺳﺎت، ادراﻛﺎت، رﻓﺘﺎرﻫﺎ، ﻋﻘﺎﻳﺪ و 
 از ﻃﺮﻓﻲ ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ اﺣﺴﺎﺳﺎت، ادراﻛﺎت و ﻋﻮاﻃﻒ(. 01)ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺳﺖ 
ﺑﺸﺮ ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ ﻳﻚ روش ﻛﻤﻲ ﺳﺨﺖ و دﺷﻮار اﺳﺖ، در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ 
ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻛﻴﻔﻲ روش ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﻲ ﻋﻮاﻃﻒ و ﻫﻴﺠﺎﻧﺎت 
ﮔﺮان ﺑﺮ آن ﺷﺪﻧﺪ ﺗﺎ ﻣﺸﻜﻼت،  ﮋوﻫﺶ ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﭘ(. 11)ﺑﺎﺷﺪ  ﻣﻲ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن  -ﻫﺎ و ﻧﻴﺎزﻫﺎﻳﻲ را ﻛﻪ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﺗﻜﺎﻣﻞ رواﻧﻲ ﭼﺎﻟﺶ
ﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن ﺑﻮده اﺳﺖ را از در ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ واﻟﺪﻳﻦ از ﻣﺮﺣﻠ
آوري ﺗﺠﺎرب ﻋﻴﻨﻲ در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ و ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﺳﺆاﻻت  ﻃﺮﻳﻖ ﺟﻤﻊ
  .ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ
  
   روش
در ( ﭘﺪر و ﻣﺎدر)ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﺠﺎرب واﻟﺪﻳﻦ 
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻛﻮدﻛﺎن در ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺧﻮد  -راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ
در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﻴﻔﻲ . ﮔﻲ ﺑﻮده اﺳﺖاز ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن در زﻧﺪ
ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ . از روﻳﻜﺮد ﭘﺪﻳﺪار ﺷﻨﺎﺳﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻧﻔﺮ از واﻟﺪﻳﻨﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ ﻳﻚ ﻛﻮدك در ﺳﻦ ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ  41ﻣﺘﺸﻜﻞ از 
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 و ﻫﻤﻜﺎران ﻋﺎﺑﺪي  در ﺧﺎﻧﻮاده كاوﻟﻴﻦ ﻛﻮد ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت ﺧﻮاﺳﺖ 
 
  3  1931ﺑﻬﺎر  /1ﺷﻤﺎره /1ﺳﺎل /ﻣﺠﻠﻪ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻛﻴﻔﻲ در ﻋﻠﻮم ﺳﻼﻣﺖ 
داﺷﺘﻨﺪ و ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن ( ﻣﺎﻫﮕﻲ 03ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﺗﺎ ﺳﻦ )
ﺎﻓﺘﻦ آﻏﺎز و زﻣﺎن ﭘﺎﻳﺎن ﻳ 0931/7/1ﭘﮋوﻫﺶ از ﺗﺎرﻳﺦ  .ﻫﺎ ﺑﻮد آن
ﮔﻴﺮي ﺑﺎ روش ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  ﻧﻤﻮﻧﻪ. ﺑﻮد 0931/2/02ﻫﺎ ﺗﺎرﻳﺦ  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
ﻛﺴﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻧﺨﺴﺘﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ را . ﻫﺪف ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ
داﺷﺘﻨﺪ و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ داوﻃﻠﺒﺎﻧﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻮدﻧﺪ، ﺑﻪ 
ﻫﺎ ﺑﻪ درﺧﻮاﺳﺖ واﻟﺪﻳﻦ  ﻣﺤﻞ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ. ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮﻧﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ
ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ ﺑﺎ  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ. ﺷﺪ ﻫﺎ ﻗﺮار داده ﻣﻨﺰل ﺷﺨﺼﻲ آن
آوري اﻃﻼﻋﺎت ﺷﺮﻛﺖ  ﺑﺮاي ﺟﻤﻊ. ﭘﺪران و ﻣﺎدران اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، از ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻋﻤﻴﻖ و ﺑﺪون ﺳﺎﺧﺘﺎر اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ، ﺗﺎ ﻣﺸﺎرﻛﺖ 
ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن آزادي ﻋﻤﻞ ﺑﻴﺸﺘﺮي داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ و ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ آزاداﻧﻪ در اﻃﺮاف 
د ﺷﺮﻛﺖ ﭘﺲ از ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﻫﺮ ﻳﻚ از اﻓﺮا. ﻣﻮﺿﻮع ﺻﺤﺒﺖ ﻛﻨﻨﺪ
ﻛﻨﻨﺪه ﺳﻌﻲ ﺷﺪ ﺑﺎ اراﻳﻪ ﺗﻮﺿﻴﺤﺎت در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺎﻫﻴﺖ و اﻫﺪاف ﭘﮋوﻫﺶ 
ﻫﺎ در زﻣﻴﻨﻪ ﻫﻤﻜﺎري و ﺷﺮﻛﺖ  و ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ اﻧﺠﺎم آن رﺿﺎﻳﺖ ﻛﺎﻣﻞ آن
ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ از ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن . در ﭘﮋوﻫﺶ ﺟﻠﺐ ﮔﺮدد
ﺟﻬﺖ ﺿﺒﻂ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ اﺟﺎزه ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و ﻧﻴﺰ در ﻣﻮرد ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ ﺑﻮدن 
 02ﻣﺪت زﻣﺎن ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ از . داده ﺷﺪ ﻫﺎ اﻃﻤﻴﻨﺎن اﻃﻼﻋﺎت آن
ﺳﭙﺲ ﻣﺤﺘﻮاي . دﻗﻴﻘﻪ ﺑﻪ ﻃﻮل اﻧﺠﺎﻣﻴﺪ 04دﻗﻴﻘﻪ ﺗﺎ ﺣﺪاﻛﺜﺮ 
ﻫﺎ ﻟﻔﻆ ﺑﻪ ﻟﻔﻆ روي ﻛﺎﻏﺬ ﭘﻴﺎده ﺷﺪ و ﺑﺎر دﻳﮕﺮ ﺑﺎ اﻃﻼﻋﺎت  ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ
ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ رﻳﺸﻪ در رواﻳﻲ و . ﺿﺒﻂ ﺷﺪه ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ داده ﺷﺪ
 واﻗﻌﻴﺖ ﺑﺮ ﺘﻨﻲﻣﺒ و ﺗﺪاوم ﺑﻮدن، ﻛﺎرﺑﺮدي واﻗﻌﻲ، ﭼﻬﺎر ﻣﺤﻮر ارزش
  (.21)و ﻫﻤﻜﺎران ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﺷﺪه اﺳﺖ  aboGﺑﻮدن، داﺷﺖ ﻛﻪ ﺗﻮﺳﻂ 
ﺣﺎﺻﻞ از ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺑﺮاي  ارزش واﻗﻌﻲ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﻌﻨﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ
ﻓﺮدي ﻛﻪ آن را ﺑﻪ ﺻﻮرت واﻗﻌﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺮده اﺳﺖ، ﻗﺎﺑﻞ ﻗﺒﻮل 
ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن و ﺑﻪ ﺗﺄﻳﻴﺪ 
ﻛﺎرﺑﺮدي ﺑﻮدن ﻳﺎ . ﺻﻠﻪ اﻳﻦ اﻣﺮ ﻣﺤﻘﻖ ﺷﺪﺣﺎﻫﺎي  رﺳﺎﻧﺪن ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ
ﻫﺎي دﻳﮕﺮ  ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ اﺟﺮا اﺷﺎره دارد ﺑﻪ اﻳﻦ ﻛﻪ آﻳﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ در ﻣﻮرد ﮔﺮوه
ﮔﺮان ﺳﻌﻲ ﻛﺮدﻧﺪ از ﻃﺮﻳﻖ  در اﻳﻦ ﻣﻮرد ﭘﮋوﻫﺶ. ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻛﺎرﺑﺮد دارد
ﺗﻌﺎﻣﻼت و ﻓﺮاﻳﻨﺪﻫﺎي ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪه و ﻧﻴﺰ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن 
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ  - ﻓﺮﻫﻨﮕﻲاز ﻃﻴﻒ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﮔﺴﺘﺮده ﺳﻨﻲ و ﺳﻮاﺑﻖ 
ﺛﺒﺎت و ﺗﺪاوم ﻧﻴﺰ ﻫﻨﮕﺎﻣﻲ ﻛﺴﺐ . ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﺑﻪ اﻳﻦ ﻫﺪف دﺳﺖ ﻳﺎﺑﻨﺪ
ﻫﺎي ﻣﺘﻨﺎﻗﺾ و ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺳﺆاﻟﻲ  ﺷﺪ ﻛﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﭘﺎﺳﺦ
اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻛﻮدك ﺧﻮد در  - ﺧﺎﻧﻮاده در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ)ﻣﺸﺎﺑﻪ 
ﻫﺎي  ﻛﻪ در ﻗﺎﻟﺐ( ﻣﺮﺣﻠﻪ اوﻟﻴﻪ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن ﭼﻪ ﺗﺠﺎرﺑﻲ دارﻧﺪ؟
ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ واﻗﻌﻴﺖ ﺑﻮدن ﭘﮋوﻫﺶ . دادﻧﺪ ح ﺷﺪه ﺑﻮد، ﻣﻲﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻄﺮ
ﺷﻮد ﻛﻪ ﻓﺮاﻳﻨﺪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺧﺎﻟﻲ از ﻫﺮ ﮔﻮﻧﻪ  ﻧﻴﺰ ﺑﺪﻳﻦ ﻃﺮﻳﻖ ﺣﺎﺻﻞ ﻣﻲ
اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه  izzialoCﻫﺎ از روش  ﺑﺮاي ﺗﺤﻠﻴﻞ داده. ﺗﻌﺼﺐ ﺑﺎﺷﺪ
اﺑﺘﺪا ﺑﺮاي ﻫﻢ اﺣﺴﺎس ﺷﺪن ﺑﺎ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﻫﻤﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ . اﺳﺖ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﺑﺎزﺑﻴﻨﻲ ﺷﺪ و  ﺑﻪ دﻗﺖ( ﻫﺎ ﺣﺎﺻﻞ از ﭘﻴﺎده ﻛﺮدن ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ)
در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﻣﻌﻨﺎي ﻫﺮ ﻋﺒﺎرت ﻣﻬﻢ . ﻋﺒﺎرات ﻣﻬﻢ اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪ
در اداﻣﻪ ﻛﺎر (. ﻣﻌﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻛﺪ ﻳﺎدداﺷﺖ ﺷﺪﻧﺪ)ﺗﻮﺿﻴﺢ داده ﺷﺪ 
دﻫﻲ ﺷﺪﻧﺪ و اﻳﻦ  ﻫﺎي ﻣﻮﺿﻮﻋﻲ ﺳﺎزﻣﺎن ﻛﺪﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت دﺳﺘﻪ
. ﻫﺎي اﺑﺘﺪاﻳﻲ ارﺟﺎع داده ﺷﺪ ﻫﺎ ﺟﻬﺖ اﻋﺘﺒﺎر ﺑﺨﺸﻲ ﺑﻪ ﭘﺮوﺗﻜﻞ دﺳﺘﻪ
ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻛﺎﻣﻠﻲ از ﭘﺪﻳﺪه ﺗﺤﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در 
ﺗﺮﻛﻴﺐ ﮔﺸﺖ و ﺟﻬﺖ دﺳﺘﻴﺎﺑﻲ ﺑﻪ ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ واﺿﺢ و ﺑﺪون اﺑﻬﺎم 
ﻫﺎ ﺟﻬﺖ اﻋﺘﺒﺎر ﺑﺨﺸﻲ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ  ﺑﺎزﻧﮕﺮي ﺷﺪ و در ﭘﺎﻳﺎن ﻳﺎﻓﺘﻪ
  .ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ارﺟﺎع داده ﺷﺪ
 
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺳﺎل ﺑﺮاي  02-33داﻣﻨﻪ ﺳﻨﻲ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در اﻳﻦ  41از . ﺳﺎل ﺑﺮاي ﭘﺪران ﺑﻮد 62-53ﻣﺎدران و 
ﻣﻴﺰان ﺗﺤﺼﻴﻼت واﻟﺪﻳﻦ از . ﻧﻔﺮ ﻣﺎدر ﺑﻮدﻧﺪ 7ﻧﻔﺮ ﭘﺪر و  7ﭘﮋوﻫﺶ 
ﺗﻌﺪاد اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺗﺤﺼﻴﻼت . ﺳﻮم راﻫﻨﻤﺎﻳﻲ ﺗﺎ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﻣﺘﻐﻴﺮ ﺑﻮد
ﺷﻐﻞ اﻛﺜﺮ ﭘﺪران آزاد و . ﻫﺎ ﺑﻮدﻧﺪ ﭘﺎﻳﺎن ﻣﺘﻮﺳﻄﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﺑﻘﻴﻪ ﮔﺮوه
دار و  اﻛﺜﺮﻳﺖ ﻣﺎدران ﻧﻴﺰ ﺧﺎﻧﻪ. ﻲ ﺑﻮدﻧﺪﺑﻘﻴﻪ ﻛﺎرﻣﻨﺪ ﻣﺆﺳﺴﺎت دوﻟﺘ
داري ﻛﺎرﻣﻨﺪ ﻳﻚ ﻣﺮﻛﺰ دوﻟﺘﻲ  ﺗﻨﻬﺎ ﻳﻚ ﻣﺎدر ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺷﻐﻞ ﺧﺎﻧﻪ
در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻮم ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ ﺗﻼش ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﺑﺮاي ﻫﺮ . درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻮد
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺜﺎل ﺗﻮﺻﻴﻒ ﭼﻨﺪ . ﻛﺪام از ﺟﻤﻼت ﻣﻔﻬﻮم ﺧﺎﺻﻲ ﺑﺒﺨﺸﻨﺪ
  . ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺮح داده ﺷﺪه اﺳﺖ
  (ﻣﺎدر)ﺷﻤﺎره ﭘﻨﺞ  ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه
ﺧﻮاد از ﻫﻤﻪ ﭼﻴﺰ ﺳﺮ در ﺑﻴﺎره، ﻫﻲ  ﺧﻴﻠﻲ ﻓﻀﻮل و ﺷﻴﻄﻮﻧﻪ، ﻣﻲ...»
  «...ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻬﺶ ﺑﮕﻢ ﺑﻜﻦ، ﻧﻜﻦ، ﺑﺸﻴﻦ، ﺑﺮو اوﻧﺠﺎ، ﻧﻴﺎ اﻳﻨﺠﺎ
ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ( 5)ﻛﺪ : ﻛﺪﻫﺎي اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه از ﻣﺘﻦ ﻓﻮق ﺷﺎﻣﻞ
ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ( 11)ﮔﺮي در اﻣﻮر، ﻛﺪ  ﻧﻮﭘﺎ ﺑﻪ ﺣﺲ ﻛﻨﺠﻜﺎوي و ﻛﺎوش
ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﺑﻪ رﻓﺘﺎر ﺻﺤﻴﺢ ( 02)ﻌﺎﻟﻴﺖ و ﻛﺪ ﻧﻮﭘﺎ ﺑﻪ ﺗﺤﺮك و ﻓ
  . واﻟﺪﻳﻦ ﺟﻬﺖ ارﺿﺎي ﻛﻨﺠﻜﺎوي ﺑﻮد
  (ﭘﺪر)ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره ﭼﻬﺎر 
ﺧﻮاد ﺑﺮه  ﺧﻮدش ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻣﻲ. ﺧﻴﻠﻲ ﻟﺠﺒﺎز و ﻳﻚ دﻧﺪه اﺳﺖ...»
ﺧﻮام ﺧﻮدم ﻛﻔﺸﻢ  ﮔﻪ ﻣﻲ زﻧﻪ، ﻣﻲ ﺟﻴﻎ ﻣﻲ...اش ﻃﺒﻘﻪ ﺑﺎﻻ ﺧﻮﻧﻪ ﻋﻤﻪ
ﻛﻨﻪ؛  رو ﻫﻢ ﺧﺮد ﻣﻲ اﻣﺎ ﺑﻠﺪ ﻧﻴﺴﺖ ﻛﻪ ﻫﻴﭻ، اﻋﺼﺎب ﻣﺎ...رو ﺑﭙﻮﺷﻢ
اش رو داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻢ ﻛﺎري ﺑﻪ ﻛﺎرش ﻧﺪارم وﻟﻲ  اﮔﻪ اون ﻣﻮﻗﻊ ﺣﻮﺻﻠﻪ
زﻧﻢ ﺳﺮش و ﺧﻮدم زود ﭘﺎش  اﮔﻪ اﻋﺼﺎﺑﻢ ﺳﺮ ﺟﺎش ﻧﺒﺎﺷﻪ ﻳﻪ داد ﻣﻲ
  «....ﻳﺎد ﻛﺸﻪ و ﻛﻮﺗﺎه ﻣﻲ اون ﻫﻢ دﻳﮕﻪ ﺧﺠﺎﻟﺖ ﻣﻲ. ﻛﻨﻢ ﻣﻲ
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 و ﻫﻤﻜﺎران ﻋﺎﺑﺪي  در ﺧﺎﻧﻮاده كاوﻟﻴﻦ ﻛﻮد ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت ﺧﻮاﺳﺖ 
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ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ( 13)ﻛﺪ : ﻛﺪﻫﺎي اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه از ﻣﺘﻦ ﻓﻮق ﺷﺎﻣﻞ
ﺳﺮﻛﻮب ﻧﻤﻮدن ﺣﺲ ( 82)ﺳﺘﻘﻼل در ﻛﺎرﻫﺎ، ﻛﺪ ﻧﻮﭘﺎ ﺑﻪ داﺷﺘﻦ ا
اﺳﺘﻘﻼل در ﻛﻮدك ﺑﻪ واﺳﻄﻪ ﻣﺤﺪود ﺷﺪن او ﺗﻮﺳﻂ واﻟﺪﻳﻦ، ﻛﺪ 
اﺣﺴﺎس ﺧﺠﺎﻟﺖ در ﻛﻮدك ﻧﻮﭘﺎ در راﺑﻄﻪ ﺑﺎ ﻋﺪم ارﺿﺎي ﻧﻴﺎز ( 43)
ﭘﺬﻳﺮي و ﻣﺴﺘﻘﻞ  ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﺑﻪ ﺣﺲ ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ( 94)اﺳﺘﻘﻼل، ﻛﺪ 
ﻟﺪﻳﻦ ﺟﻬﺖ ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﺑﻪ رﻓﺘﺎر ﺻﺤﻴﺢ وا( 83)ﺑﻮدن در ﻛﺎرﻫﺎ و ﻛﺪ 
  .ارﺿﺎي ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل ﻃﻠﺒﻲ ﺑﻮد
  (ﻣﺎدر) ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﻤﺎره ﻳﺎزده
ﺑﻴﻨﻲ  دﺧﺘﺮم ﺧﻴﻠﻲ اﺧﻼق و رﻓﺘﺎرش ﺣﺎﻟﻲ ﺑﻪ ﺣﺎﻟﻴﻪ، ﻳﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﻣﻲ...»
ﺗﺎ . ﺷﻪ ﺑﺎﻫﺎش ﺣﺮف ﺑﺰﻧﻲ اﺧﻼق، ﻳﻚ دﻗﻴﻘﻪ دﻳﮕﻪ اﺻﻼً ﻧﻤﻲ ﺧﻮش
رﻳﻢ ﺑﻴﺮون ﺧﻮﻧﻪ  اﺧﻼﻗﻪ، ﻫﻤﻴﻦ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮي ﺧﻮﻧﻪ ﻫﺴﺘﻴﻢ ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﺧﻮش
ﻣﻦ ﻫﻢ وﻗﺘﻲ . ﻛﻨﻪ ﺒﺎزي ﻣﻲﻟﺠ: ﺷﻪ ف ﮔﻮش ﻧﻜﻦ ﻣﻲﺮﺑﺪاﺧﻼق و ﺣ
ﻛﻨﻢ ﺗﺎ دﻳﮕﻪ اﻳﻦ رﻓﺘﺎرش  ﻛﻨﻪ از ﺧﻮدم ﻃﺮدش ﻣﻲ اﻳﻦ رﻓﺘﺎرﻫﺎ رو ﻣﻲ
ﻛﺪ : ﻛﺪﻫﺎي اوﻟﻴﻪ اﺳﺨﺮاج ﺷﺪه از ﻣﺘﻦ ﻓﻮق ﺷﺎﻣﻞ «...رو ﺗﻜﺮار ﻧﻜﻨﻪ
ﻃﺮد ﻛﻮدك ﺑﻪ ( 12)ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﻧﻮﭘﺎ ﺑﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺧﻠﻘﻲ، ﻛﺪ ( 51)
ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﺑﻪ ﺑﺮﻗﺮاري راﺑﻄﻪ ( 42)ﻫﻨﮕﺎم ﺑﺪﺧﻠﻘﻲ او ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺎدر و ﻛﺪ 
  .ﻫﺎي وي ﺑﻮد ﺧﻠﻘﻲ ﺻﻤﻴﻤﺎﻧﻪ واﻟﺪﻳﻦ ﺑﺎ او ﺑﻪ ﻫﻨﮕﺎم ﻛﺞ
اﺳﺘﺨﺮاج  izzialoCﻛﺪ اوﻟﻴﻪ در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻮم  75در ﻣﺠﻤﻮع 
ﻛﺪﻫﺎي )ﮔﺮان ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ ﻓﺮﻣﻮﻟﻪ ﺷﺪه  در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭼﻬﺎرم ﭘﮋوﻫﺶ. ﺷﺪ
ﺑﻪ اﻳﻦ . ﻫﺎي ﺧﺎص ﻣﻮﺿﻮﻋﻲ ﻗﺮار دادﻧﺪ ﺑﻨﺪي را درون دﺳﺘﻪ( اوﻟﻴﻪ
ﺘﻪ ﻣﻮﺿﻮﻋﻲ ﺷﺎﻣﻞ؛ ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل و ﺧﻮدﻣﺨﺘﺎري، دﺳ 01ﺗﺮﺗﻴﺐ 
ﺣﺲ ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ ﭘﺬﻳﺮي، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﺗﺸﻮﻳﻖ، ﺗﺤﺮك و آزادي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ، 
ﺗﻜﺮار اﻋﻤﺎل و رﻓﺘﺎر، ﺣﺲ ﻛﻨﺠﻜﺎوي و ﻛﺸﻒ اﻣﻮر، رﻓﺘﺎر ﺗﺸﺮﻳﻔﺎﺗﻲ، 
 ﺷﺪه ﺗﺎزه، ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺧﻠﻖ و رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻟﺠﺒﺎزي ﺗﺸﻜﻴﻞﻛﺴﺐ ﺗﺠﺎرب 
ﻫﺎي  ﺘﻪدر ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪي ﺑﺮ اﺳﺎس ﻫﺪف ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ادﻏﺎم دﺳ. اﺳﺖ
ﻫﺎ  ارﺿﺎي ﺧﻮاﺳﺖ»و ﻛﻠﻲ ﺑﺎ ﻋﻨﻮان  ﻣﻮﺿﻮع اﺻﻠﻲﻣﻮﺿﻮﻋﻲ ﻳﻚ 
  .ﺑﻪ وﺟﻮد آﻣﺪ« اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻨﺠﺎر ﻛﻮدك -و ﺗﻤﺎﻳﻼت رواﻧﻲ
  
  ﺑﺤﺚ
آﻳﺪ ﻳﻜﻲ از ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺗﻜﺎﻣﻠﻲ ﻣﻬﻢ  ﻫﺎ ﺑﺮ ﻣﻲ ﻫﻤﺎن ﻃﻮر ﻛﻪ از ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﮔﺮي، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ  ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن ﻛﺴﺐ ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل و ﺧﻮدﻣﺨﺘﺎري، ﻛﺎوش
 llebpmaCدر اﻳﻦ راﺑﻄﻪ . ﺷﺪﺑﺎ ﺗﺸﻮﻳﻖ و ﻛﺴﺐ ﺗﺠﺎرب ﺟﺪﻳﺪ ﻣﻲ
ﺑﻴﺎن ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي رﻓﺘﺎري ﻛﻪ ﭘﺪر و ﻣﺎدر ﺑﺮاي  gniwEو 
ﮔﺮي ﺗﻌﻴﻴﻦ  ﻛﻮدك ﻧﻮﭘﺎ در ﺑﺮاﺑﺮ ارﺿﺎي ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل و ﻛﺎوش
ﻛﻨﻨﺪ ارﺗﺒﺎط ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﻲ ﺑﺎ ﻧﻴﺎز ﻛﻮدك ﺑﻪ اﻣﻨﻴﺖ او دارد، اﻳﻦ ﻛﻪ  ﻣﻲ
ﺗﺮ  ﻛﻮدك ﺑﺪاﻧﺪ ﭘﺪر و ﻣﺎدر او ﭼﻪ اﺷﻜﺎﻻﺗﻲ دارﻧﺪ و ﺑﻌﺪﻫﺎ ﻛﻪ ﺑﺰرگ
ﺷﻮد ﻛﻪ ﺑﺰرگ ﺷﺪن را اﻣﺮي  ﻫﺎ را ﻧﻴﺰ درﻳﺎﺑﺪ، ﺑﺎﻋﺚ ﻣﻲ ﺷﺪ ﻋﻠﺖ آن
دﺷﻮار ﺗﻠﻘﻲ ﻧﻜﻨﺪ و ﺑﻪ ﻃﻮر ﺣﺘﻢ ﺑﻪ اﺷﺘﺒﺎه و ﻧﺎﻓﺮﻣﺎﻧﻲ دﺳﺖ ﺧﻮاﻫﺪ 
زد ﻛﻪ ﺑﺨﺸﻲ از آن ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ او ﻧﻴﺎز دارد ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي 
ﻫﺎ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻇﻬﺎر داﺷﺘﻨﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﺳﺆال  آن. ﭼﻨﻴﻦ ﻛﺎري را ﺑﻴﺎزﻣﺎﻳﺪ
ﻲ ﻛﻮدك ﺑﻪ اﺑﺮاز وﺟﻮد ﻛﻪ ﻻزﻣﻪ اﺳﺘﻘﻼل اﺳﺖ ﺑﺮ ﻛﻪ آﻳﺎ ﻧﺎﻓﺮﻣﺎﻧ
ﮔﺮدد ﻳﺎ ﻣﻌﺮف ﻋﺼﺒﺎﻧﻴﺖ و ﻧﺎراﺣﺘﻲ ﻛﻮدك اﺳﺖ، اوﻟﻴﻦ ﺳﺆاﻟﻲ  ﻣﻲ
ﻣﺘﺎﺳﻔﺎﻧﻪ ﺑﺴﻴﺎري از . ﻛﻨﺪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ ذﻫﻦ ﻣﺘﺨﺼﺼﺎن ﺧﻄﻮر ﻣﻲ
ﻫﺎ ﮔﺎﻫﻲ ﻧﺎﻓﺮﻣﺎﻧﻲ ﻛﻮدك  آن. ﻛﻨﻨﺪ واﻟﺪﻳﻦ اﻳﻦ دو را از ﻫﻢ ﺟﺪا ﻧﻤﻲ
ﻫﺎ را ﺗﻨﺒﻴﻪ  ﺪ و آنﻧﻤﺎﻳﻨ را ﺗﻬﺪﻳﺪي ﺑﺮاي اﻗﺘﺪار ﺧﻮﻳﺶ ﻓﺮض ﻣﻲ
  (.6)ﻛﻨﻨﺪ  ﻣﻲ
ﻃﻲ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺧﻮد در اﻳﻦ راﺑﻄﻪ ﺑﻴﺎن ﻛﺮد ﻛﻪ  elgnirP
 و ﺑﻴﺎﻣﻮزد ﭼﮕﻮﻧﻪ ﺑﮕﻴﺮد ﺳﺎزد ﺗﺎ ﻳﺎد ﺗﺠﺎرب ﺟﺪﻳﺪ ﻛﻮدك را ﻗﺎدر ﻣﻲ
 ﻫﻤﺮاه ﺑﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ و ﻟﺬت اﺣﺴﺎس ﻣﻬﺎرت، ﻛﺴﺐ و ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﻛﻪ اﻳﻦ
ﻛﻪ  اﺳﺖ ﻫﺎي اوﻟﻴﻪ زﻧﺪﮔﻲ ﺗﺮﻳﻦ درس ﻣﻬﻢ از ﻣﻮارد اﻳﻦ. آورد ﻣﻲ
ﻣﻦ ﺧﻮدم »ﺳﺮ دادن ﻓﺮﻳﺎد ﺷﺎدﻣﺎﻧﻪ . (8)ﻣﺎﻫﻴﺘﻲ اﺳﺎﺳﻲ دارد 
ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه اﻳﻦ اﺣﺴﺎس اﺳﺖ و « ﺗﻮاﻧﻢ اﻳﻦ ﻛﺎر را اﻧﺠﺎم دﻫﻢ ﻣﻲ
ﻧﻴﺰ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ وﺟﻮد ﺣﻠﻘﻪ ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﺑﻴﻦ ﻋﺎﻃﻔﻪ و ﻳﺎدﮔﻴﺮي، ﺑﻴﻦ ﺗﺠﺎرب 
ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ و ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺑﻪ ﺧﻮدي ﺧﻮد (. 31)ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ و ﻋﺎﻃﻔﻲ اﺳﺖ 
ي ﻣﺎدر ﻳﺎ دﻳﮕﺮان ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺧﺸﻨﻮد. ﭘﺎداش دﻫﻨﺪه اﺳﺖ
اﻛﺘﺴﺎب ﻣﻬﺎرت ﺟﺪﻳﺪ، ﻣﻴﻞ ﻛﻮدك را ﺑﺮاي ﺟﺴﺘﺠﻮ و ﺗﺴﺨﻴﺮ 
ﺑﺮ ﻋﻜﺲ ﻛﻮدﻛﻲ . ﻛﻨﺪ ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪ ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺗﻘﻮﻳﺖ ﻣﻲ زﻣﻴﻨﻪ
اش ﺑﺎ ﻋﺪم ﺗﺄﻳﻴﺪ، ﺳﺮدي ﻳﺎ ﺗﻨﺒﻴﻪ ﻣﻮاﺟﻪ  ﮔﺮاﻧﻪ ﻫﺎي ﻛﺎوش ﻛﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
اي ﻛﻪ  ﺷﻮد، ﭼﻪ ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﻋﻮاﻣﻠﻲ از ﻗﺒﻴﻞ ﺑﺮ ﻫﻢ زدن ﻧﻈﻢ ﺧﺎﻧﻪ
ﭘﺴﻨﺪﻧﺪ  ﺳﺎﻻﻧﻪ ﺧﻮد آن را آرام و ﻣﺮﺗﺐ ﻣﻲ ﻦ ﺑﻪ ﺧﻮاﺳﺖ ﺑﺰرگواﻟﺪﻳ
ﺗﻮاﻧﺪ  و ﭼﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻧﮕﺮاﻧﻲ ﻣﺎدر ﻣﻀﻄﺮب از ﺧﻄﺮات اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ، ﻧﻤﻲ
ﻓﺮﺻﺖ ﻳﺎ ﻓﻀﺎي ﻻزم را در اﺧﺘﻴﺎر ﻛﻮدك ﻗﺮار دﻫﺪ و ﻛﻮدك ﻧﮕﺮش 
اﻳﻦ ﻛﻮدك (. 41)ﻛﺎﻣﻼً ﻣﺘﻔﺎوﺗﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﭘﻴﺪا ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮد 
ﻫﺪ ﺷﺪ و از ﺷﺎدي و رﺿﺎﻳﺖ اﻧﺪﻛﻲ ﻣﻨﻔﻌﻞ، ﺧﺠﺎﻟﺘﻲ و ﺗﺮﺳﻮ ﺧﻮا
  (. 51)ﺑﺮﺧﻮردار ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد 
ﻛﻪ اﺛﺮ ارﺿﺎء  kenileJو  yntalBﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻃﻮﻻﻧﻲ ﻣﺪت 
و ﺑﺮآورده ﺷﺪن ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ ﻧﻮﭘﺎﻳﺎن را ﺑﺮ ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻓﺮدي و 
اﻧﺪ، ﺣﺎﻛﻲ از آن ﺑﻮد  ﺳﺎﻟﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﺮده ﻛﺎراﻣﺪي آﻧﺎن در ﺳﻦ ﺑﺰرگ
 -ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت رواﻧﻲ ﺖﻛﻪ ﻛﻮدﻛﺎﻧﻲ ﻛﻪ در ﺳﻦ ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ ﺧﻮاﺳ
ﻫﺎ از ﺟﻤﻠﻪ ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺧﻠﻘﻲ وﻳﮋه دوره ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ ارﺿﺎء ﺷﺪه  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ آن
ﮔﺮي در اﻣﻮر،  ﻫﺎ اﺟﺎزه ﺑﻴﺎن اﺣﺴﺎﺳﺎت، ﺣﺲ ﻛﺎوش ﺑﻮد و ﺑﻪ آن
ﺗﺠﺮﺑﻪ در اﻣﻮر و اﺷﻴﺎء ﺧﺎﻧﻪ، آزادي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ، اﺳﺘﻘﻼل و ﺧﻮدﻣﺨﺘﺎري 
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 و ﻫﻤﻜﺎران ﻋﺎﺑﺪي  در ﺧﺎﻧﻮاده كاوﻟﻴﻦ ﻛﻮد ﻫﺎ و ﺗﻤﺎﻳﻼت ﺧﻮاﺳﺖ 
 
  5  1931ﺑﻬﺎر  /1ﺷﻤﺎره /1ﺳﺎل /ﻣﺠﻠﻪ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻛﻴﻔﻲ در ﻋﻠﻮم ﺳﻼﻣﺖ 
ﻤﺎد ﺑﻪ ﺳﺎﻟﻲ از ﻛﺎراﻳﻲ و اﻋﺘ در ﻛﺎرﻫﺎ داده ﺷﺪه ﺑﻮد، در ﺳﻦ ﺑﺰرگ
ﻫﺎي دﻳﮕﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﻳﺎﻓﺘﻪ(. 61)ﻧﻔﺲ زﻳﺎدي در زﻧﺪﮔﻲ ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ 
ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه رﻓﺘﺎرﻫﺎﻳﻲ ﻧﻈﻴﺮ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻟﺠﺒﺎزي، ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺧﻠﻖ، 
رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺗﺸﺮﻳﻔﺎﺗﻲ، ﺗﻜﺮار اﻋﻤﺎل و رﻓﺘﺎر و ﭘﺬﻳﺮش ﺣﺲ ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ 
در اﻳﻦ دوره ﻛﻮدك ﺷﺮوع ﺑﻪ ﺟﺪاﻳﻲ از . ﺑﺎﺷﺪ در ﻛﻮدك ﻧﻮﭘﺎ ﻣﻲ
ﻛﻨﺪ و اﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ رﻓﺘﺎر ﺑﻪ ﻛﺴﺐ  ﻣﺎدر ﻣﻲ ﻣﺮاﻗﺐ اﺻﻠﻲ ﺧﻮد ﻳﻌﻨﻲ
  . ﻛﻨﺪ ﭘﺬﻳﺮي و اﺳﺘﻘﻼل او ﻛﻤﻚ ﻣﻲ ﺣﺲ ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ
از  ﻛﺮد ﻛﻪ ﻛﻮدك در راﺳﺘﺎي ﻛﺴﺐ اﻳﻦ وﻳﮋﮔﻲ ﺑﻴﺎن wolraM
دﻫﺪ، ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﻌﻨﻲ ﻛﻪ  ﺒﺎزي ﻧﺸﺎن ﻣﻲﺑﺎﻓﻲ و رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻟﺠ ﺧﻮد ﻣﻨﻔﻲ
. ﺷﻮد ﮔﺮاﻳﺶ ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم ﻣﺨﺎﻟﻒ آن ﭼﻴﺰي اﺳﺖ ﻛﻪ درﺧﻮاﺳﺖ ﻣﻲ
ﺖ در ﭼﻨﻴﻦ ﻣﻮاردي ﻛﻮدك ﺑﺎﻳﺪ ﺗﺤﺖ ﻣﺸﺎوره ﻗﺮار ﮔﻴﺮد او ﻣﻌﺘﻘﺪ اﺳ
ﺗﺎ ﺑﻪ ﺧﻮد ﺻﺪﻣﻪ ﻧﺰﻧﺪ و ﺑﺎﻳﺪ ﺑﺎ دور ﻛﺮدن ﻛﻮدك از ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺴﺒﺐ، او 
در ﻋﻴﻦ ﺣﺎل واﻟﺪﻳﻦ (. 71)را ﺑﻪ ﻳﻚ ﻣﺤﻴﻂ آرام و ﻣﺤﺒﺖ آﻣﻴﺰ ﺑﺮد 
ﺑﺎﻳﺴﺖ ﻣﺮاﻗﺐ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻴﺶ از ﺣﺪ آﻣﺮاﻧﻪ رﻓﺘﺎر  ﻣﻲ
ﻫﺎﻳﺶ  ﻫﺎ و ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ وراي ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲاﻣﺎ وﻗﺘﻲ ﻣﺒﺎرزه ﻛﻮدك . ﻧﻜﻨﻨﺪ
رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺗﺸﺮﻳﻔﺎﺗﻲ (. 51)اﺳﺖ، اﺣﺘﻴﺎج ﺑﻪ ﻛﻤﻚ و ﻣﺴﺎﻋﺪت دارد 
در ﻛﻮدك ﻧﻈﻴﺮ ﻃﻠﺐ ﺗﺸﺮﻳﻔﺎت در ﻣﻮرد ﻧﻮع ﺧﻮراﻛﻲ، ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ 
ﻫﻤﮕﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺣﻔﻆ ﺛﺒﺎت ﻛﻮدك در ... ﻫﺎ و آﻣﺎده ﺷﺪن، ﺷﺴﺘﻦ دﺳﺖ
ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﻛﻮدك ﻛﻤﻚ ﻛﻨﺪ  ﺗﺸﺮﻳﻔﺎت ﻣﻲ. ﺷﻮد دﻧﻴﺎي ﺷﻠﻮغ ﺧﻮد ﻣﻲ
واﻟﺪﻳﻦ ﺑﺎ . ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﻋﺪم اﻣﻨﻴﺖ، اﺣﺴﺎس اﻳﻤﻨﻲ و آراﻣﺶ ﻛﻨﺪ ﺗﺎ در
ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ و ﺣﺲ ﻏﻠﺒﻪ  اﻧﺠﺎم ﺗﺸﺮﻳﻔﺎت وﻗﺖ و اﻧﺮژي ﺧﻮد را ذﺧﻴﺮه ﻣﻲ
ﻣﻌﺘﻘﺪ  ewoRو  senraB(. 4) ﻛﻨﻨﺪ و ﻏﺮور را در ﻛﻮدك اﻳﺠﺎد ﻣﻲ
ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﻻزﻣﻪ اﻳﻔﺎي ﻧﻘﺶ ﺻﺤﻴﺢ ﺗﻮﺳﻂ واﻟﺪﻳﻦ در اﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ 
ﻣﻮرد رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﻘﺒﻮل اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ،  ﺳﻨﻲ ﻣﺴﺘﻠﺰم ﺛﺒﺎت وﺟﺪي ﺑﻮدن در
دادن اﺟﺎزه آزادي و ﺗﺤﺮك ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﻛﻨﺘﺮل و ﻓﺮاﻫﻢ ﻛﺮدن ﺷﺮاﻳﻂ 
رﺷﺪ و ﻫﺪاﻳﺖ وي ﺑﻪ ﺳﻤﺖ ﻛﺴﺐ ﺣﺲ اﺳﺘﻘﻼل و 
  (.7) ﺑﺎﺷﺪ ﭘﺬﻳﺮي ﻣﻲ ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ
و ﻫﻤﻜﺎران ﺑﻴﺎن ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ  rezyrK ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ
ﻛﺘﻲ و ﺟﻨﺐ ﻫﺎي ﺣﺮ م ﺑﺎ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖأﺳﺮﻳﻊ در ﺗﻜﺎﻣﻞ ﺣﺴﻲ و ﺣﺮﻛﺘﻲ ﺗﻮ
ﺣﺪ و ﺣﺼﺮ در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻣﺤﻴﻂ، واﻟﺪﻳﻦ ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻪ ﻃﻮر  ﻫﺎي ﺑﻲ و ﺟﻮش
ﻣﺪاوم از ﺧﻄﺮات اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ ﻣﺤﻴﻂ آﮔﺎه ﺷﻮﻧﺪ و ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﺎ آزادي 
ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ و ﺗﺤﺮك ﻛﻮدك، ﻧﻈﺎرت و ﻛﻨﺘﺮل ﺑﺮ وي داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺗﺎ 
ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺠﺎرب ﻣﻮﺟﻮد، (. 81) ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ ﺳﻼﻣﺘﻲ او را ﺗﻀﻤﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪ
ﻼت و ﻣﺴﺎﻳﻞ و ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺗﻜﺎﻣﻠﻲ ﻛﻮدﻛﺎن در ﺑﻌﺪ ﺗﻮﺟﻬﻲ ﺑﻪ ﻣﺸﻜ ﺑﻲ
ﺗﻮاﻧﺪ اﺛﺮات ﻧﺎﻣﻄﻠﻮﺑﻲ ﺑﺮ ﺗﻜﺎﻣﻞ ﻛﻮدك، رواﺑﻂ  اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﻲ - رواﻧﻲ
ﻛﻮدك و زوﺟﻴﻦ و در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺗﺤﻜﻴﻢ ﺑﻨﻴﺎن ﺧﺎﻧﻮاده  -ﻣﻴﺎن واﻟﺪ
ﻟﺬا ﺟﻬﺖ رﻓﻊ ﺑﺴﻴﺎري از ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﻛﻮدﻛﺎن ﺑﻪ وﻳﮋه (. 91)داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ 
واﻟﺪﻳﻦ ﻣﺴﺆول، آﮔﺎه و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ آﻧﺎن ﻧﻴﺎز ﺑﻪ  -ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ
ﻣﻔﻬﻮم واﻟﺪﻳﻦ آﮔﺎه، آﻣﻮزش دﻳﺪه و . آﻣﻮزش دﻳﺪه ﺿﺮوري اﺳﺖ
ﻫﺎي آن از ﻃﺮﻳﻖ ﻓﺮاﻫﻢ  ﻣﺴﺆول ﺑﻪ ﻣﻌﻨﺎي ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﭘﺬﻳﺮش ﻣﺴﺆوﻟﻴﺖ
از . آوردن ﺧﺎﻧﻮاده ﺻﻤﻴﻤﻲ و ﺑﺮﻗﺮاري راﺑﻄﻪ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺎ ﻛﻮدك اﺳﺖ
. آﻟﻲ داﺷﺖ ﺗﻮان ﻓﺮزﻧﺪ ﭘﺮوري ﻣﻨﺎﺳﺐ و اﻳﺪه اﻳﻦ ﻃﺮﻳﻖ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻲ
ﻛﺪام از ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﻛﻮدﻛﺎن ارﺿﺎء ﻧﺸﻮد ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻣﺎﻧﻊ رﺷﺪ  اﮔﺮ ﻫﺮ
ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي اﻳﻦ اﻣﺮ ﺑﻌﺪﻫﺎ ﻫﻢ ﺑﺮاي ﻓﺮد و ﻫﻢ . و ﭘﺮورش ﻛﻮدك ﺷﻮد
  (.02) آﻣﻴﺰ و ﭘﺮ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد ﺑﺮاي ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻓﺎﺟﻌﻪ
ﺑﺎﻳﺴﺖ ﺑﺎ اﻧﺠﺎم ﻣﺪاﺧﻼت آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﺆﺛﺮ و  ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﻣﻲ
ﺎ و واﻟﺪﻳﻦ ﺟﺪﻳﺪ ﻫﺎي ﻧﻮﭘ ﻫﺎ ﺑﻪ وﻳﮋه ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺮاي ﺧﺎﻧﻮاده
ﮔﻴﺮي از ﺧﻄﺮات و ﻋﻮارض ﺛﺎﻧﻮﻳﻪ ﺣﺎﺻﻞ از ﻋﺪم ﺑﺮآورده  ﺟﻬﺖ ﭘﻴﺶ
ﺑﻪ ﻧﻈﺮ . اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻫﻨﺠﺎر ﻛﻮدﻛﺎن ﺗﻼش ﻧﻤﻮد -ﺷﺪن ﻧﻴﺎزﻫﺎي رواﻧﻲ
ﺗﺮﻳﻦ اﻗﺪام ﺟﻬﺖ ﺣﻞ ﻣﺸﻜﻼت و  ﺗﺮﻳﻦ و اﺳﺎﺳﻲ ﮔﺮان ﻣﻬﻢ ﭘﮋوﻫﺶ
ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮد در اﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻜﺎﻣﻠﻲ از زﻧﺪﮔﻲ ﻛﻮدك، ﺗﺸﻜﻴﻞ  ﭼﺎﻟﺶ
ﻲ ﻓﺮزﻧﺪدار ﺷﺪن ﻗﺒﻞ از زاﻳﻤﺎن و ﻗﺒﻞ از ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻫﺎي آﻣﺎدﮔ ﻛﻼس
ﺑﺎﺷﺪ ﺗﺎ از اﻳﻦ راه ﺑﺘﻮان  ﺳﻨﻲ ﻧﻮﭘﺎﻳﻲ ﻛﻮدك ﺟﻬﺖ واﻟﺪﻳﻦ ﺟﺪﻳﺪ ﻣﻲ
واﻟﺪﻳﻦ ﺟﺪﻳﺪ را ﺑﺮاي ﭘﺬﻳﺮش درﺳﺖ ﻧﻘﺶ ﺧﻮد آﻣﺎده ﻛﺮد و ﻧﺤﻮه 
ﺑﺮﻗﺮاري ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻛﻮدك ﺧﻮد و ﻧﺤﻮه ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﺑﺴﻴﺎري از ﻣﺸﻜﻼت 
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Abstract 
 
Introduction: The personality of a baby is a compound of physiological, mental, and social 
characters. The development of different dimensions is one of the most important stages of the 
family development. Family faces a new experience for the first time. The present study aimed to 
describe infant psychosocial demands and to desire family experiences and its requirements 
during the child bearing stage. 
Method: In this research, quality approach based on phenomenology was used. Sampling is 
done according to purposive sampling method. The data was collected through random 
interviews with fourteen parents and were analyzed through the Colaizzi’s method. Reliability 
and validity study of the roots in the four-axis (real value, applicability, continuity, and being 
based on reality) was done. 
Results: This relation was obtained in 57 codes placed in 10 subject categories and a main 
theme titled "satisfy the demands and desires of psychosocial child norm". 
Conclusion: The present research reveals that families, in their first childbearing experience, 
face many problems and they need to be supported. According to this research, not paying 
attention to these problems and necessities may have undesirable effects on the evolution of the 
child and also on the parents’ relationships which can harm the family structure. 
Keywords: Child bearing stage, Demands, Desires, Infant psychosocial demands, First infant in 
the family, Parent experiences, Qualitative approach. 
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